
区分Ⅰ

認定判断

常務理事 事務長 担当者

日常生活状況申立書

記号・番号 　　　　　－　　 事業所・所属

被保険者氏名 電話 　　    　　　-　　  　　　　-

月 日 （年齢

被保険者住所

調査対象
被扶養者

氏名

生年月日
昭和
平成

　　歳）

被保険者との続柄

　＊扶養理由（被保険者が対象者を扶養している理由を具体的に記入してください。）

対象者の
現在の状況

学生・無職・アルバイト・フリーター・病気・その他(      　　　　　　            　　       )

　アルバイト・フリーターの方は→（月収　　　　　　　　円）、その他（　　　　　　　　　円）

日常生活の状況 家での生活についてどのように過ごしているか下記に記入してください。

起床　　時　　分 　具体的に

就寝　　時　　分

年

就職についての
現在までの状況

　現在までの就業、就職活動の状況を具体的に記入してください。

就職についての
今後の予定・計画

予定とする年月日 　　　令和　　 　　　　年　　　　　　月頃までに

　上記日程までにどうしたいか等、下記に具体的に記入してください。

添付証明書 アルバイト・フリーターの場合、直近の労働条件通知書（写）または給与明細（写）　直近1年分

　上記のとおり相違ありません。　　令和　　　年　　　月　　　日

被保険者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　受付印認定可　・　認定不可


